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を行った．MSC 群には 1 ×106個（/1 ml）の MSC を，
対照群には DMEM（1 ml）を経静脈的に投与し，その
直後に海綿体神経へ機械的損傷を加えた．神経損傷の
1 時間後および 2 週後に ICP/AP を測定し，勃起機能
の評価を行った．神経損傷 1 週間後に逆行性トレー
サーである Fluorogold（FG）を陰茎海綿体内に注入し，









（図 A-1）．神経損傷 1 時間後の ICP/AP は，両群ともに
損傷前の ICP/AP に比べて有意な低下を認め，MSC 群
の ICP/AP は対照群に比べて有意に高かった（p＜0.05）
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が推測された．加藤らは GDNF や Neurturin を神経
損傷モデルに投与することにより勃起機能が改善する
ことを報告している 1）．今回のモデルで骨盤神経節中
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A: 神経損傷前後での ICP/AP の結果．A-1: 損傷前．A-2: 損傷 1 時間後．A-3: 損傷 2 週間後．神経損傷 1 時間後，2 週間後の MSC 群で
は対照群に比べて ICP/AP が有意に高い結果であった（p＜0.05, p＜0.01）．
B: MSC 群では骨盤神経節中の Fluorogold 陽性細胞数は対照群に比べて有意に多かった（p＜0.01）．
C: PKH26-MSC は海綿体神経を損傷したラットの骨盤神経節および海綿体神経に分布していた．
D: MSC 群では GDNF，Neurturin の発現が対照群に比べて有意に亢進していた（p＜0.01, p＜0.05）．
